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Методичні рекомендації з СРС  

Тема: Фізіологічна активність фтору.. 

Мета: ознайомити із накопиченням фтору в навколишньому середовищі та його 

вплив на організм тварин. 

Основні поняття: мікрофлора порожнини рота, мікроелементи, ендогенний 

флюороз. 

Навчальний час: 6 годин. 

План 

I. Теоретичні питання до заняття: 

1. Що таке мікроелементоз? 

2. У яких кістках більше міститься фтору? 

3. Значення фтору для кісткової тканини. 

4. Вікова залежність накопичення фтору в кістковій тканині тварин. 

5. Що таке ендемічний флюороз? 

6. Основні клінічні симптоми тварин при надлишку фтору. 

7. Як змінюється активність ферментів при фтористій інтоксикації? 

8. Роль фтору при розвитку остеодистрофії. 

Питання для самоконтролю 

1. Вплив фтору на зубну емаль тварин. 

2. Що таке карієс зубів та причини його виникнення? 

3. Назвіть та опишіть стадії розвитку карієсу. 

4. Вплив фтору на ферменти кісткової тканини. 

5. Вплив фтору на обмін кальцію, фосфору та магнію в кістковій тканині. 

6. Опишіть вікову динаміку накопичення фтору у кістковій тканині тварин. 

7. Основні шляхи надходження фтору до організму тварин. 

8. Розкажіть про взаємозв'язок вмісту фтору в рослинних кормах та тканинах 

тварин. 

Орієнтовні завдання для опрацювання теоретичного матеріалу 

1. Скласти словник основних термінів з теми. 
 

II. Практичні роботи (завдання), які виконуватимуться на занятті: 

1. У хворого з множинним карієсом відзначається рясне відкладення зубного 

нальоту. У змішаній слині підвищено вміст лактату. Який метаболічний 

процес призводить до накопичення молочної кислоти? 

2. У хворого з множинним карієсом у змішаній слині знижено значення рН 
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та підвищено в'язкість. Чим зумовлені ці зміни? 

3. У дитини при огляді ротової порожнини відзначається поїдання емалі, 

темно-коричневі плями. Було поставлено діагноз: флюороз зубів. Який 

неорганічний іон у біоптатах емалі буде знижено? 

III. Тестові завдання для самоконтролю 

1. Для підвищення карієсрезистентності емалі зубів у пацієнта призначають 

для прийому всередину лікарські засоби: 

A. Лактат або кальцію глюконат; 

B. Фітін; 

C. Метилурацил; 

D. Магнію сульфат; 

E. Кальцію хлорид. 

2. Оптимальна концентрація фтору в питній воді мг/л: 

A. 1,0-1,2; 

B. 0,3-0,8; 

C. 0,5-0,9; 

D. 2,3-3,0; 

E. 1,0-5,0. 

3. Неорганічні сполуки більше містяться в: 

A. В емалі; 

B. В дентині; 

C. В пульпі; 

D. В цементі; 

E. В слині. 

4. Розчином яких солей можна позбутися токсичного впливу фтору на 

тканини зуба? 

A. Кальцію; 

B. Калію; 

C. Натрію; 

D. Ртуті; 

E. Сріблаз. 

5. Одним із основних способів підвищення резистентності емалі є 

фторування. Механізм протикарієсної дії фтору пов`язаний із: 

A. Синтезом фторапатиту; 

B. Демінералізацією зуба; 

C. Синтезом органічного матриксу зуба; 

D. Синтезом хлорапатиту; 

E. Синтезом гідроксіапатиту. 

6. У дитини спостерігається порушення процесів окостеніння і “крапчатість 

емалі”. Обмін якого мікроелементу при цьому порушений? 

A. Фтору; 
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B. Міді; 

C. Цинку; 

D. Хрому; 

E. Заліза. 

7. Емаль характеризується високою стійкістю до дії різних механічних і 

хімічних чинників. Синтез якого компоненту забезпечує таку 

резистентність? 

A. Фторапатиту; 

B. Карбонатного апатиту; 

C. Колагену; 

D. Хлорапатиту; 

E. Гідроксіапатиту. 

8. Дитина скаржиться на зубний біль. Лікар-стоматолог констатував каріозне 

пошкодження емалі. Кількість яких мінеральних речовин знижується в 

області каріозного пошкодження: 

A. Фосфору, фтору, кальцію; 

B. Натрію, кальцію, калію; 

C. Магнію, фтору, кальцію; 

D. Фосфору, магнію, калію; 

E. Калію, фосфору, фтору. 

9. При якій концентрації фтору в воді можна прогнозувати розвиток карієсу 

зубів: 

A. Менше 0,5 мг/л; 

B. Менше 1,0 мг/л; 

C. Менше 1,5 мг/л; 

D. Менше 2,0 мг/л; 

E. Менше 2,5 мг/л. 

10. При обстеженнi групи осiб, що мешкають на однiй територiї, 

лiкарстоматолог звернув увагу на однаковi симптоми захворювання - 

темно-жовтi плями емалi зубiв. Надлишок якого мiкроелементу у 

продуктах або питнiй водi може бути причиною цього стану? 

A. Фтору; 

B. Кальцiю; 

C. Мiді; 

D. Нiкелю; 

E. Йоду. 

ІV. Індивідуальні завдання для студентів з теми заняття: 

1. Роль фтору та інших макро- та мікроелементів у формуванні резистентних 

до карієсу твердих тканин зубів. 

2. Роль поверхневих відкладень на зубах у виникненні карієсу зубів?. 

3. Роль фтору у формуванні повноцінної структури емалі. 
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